Enferm Bras. 2025;24(2):2246-2260
doi: 10.62827/eb.v24i2.4053

ARTIGO ORIGINAL

Impactos da Sindrome de Burnout na qualidade de vida dos profissionais de Enfermagem na
Atencao Primaria em Saude

Ana Laura Pereira da Conceicao’, Ana Cleides Pereira dos Santos', Luiz Alexandre Pereira de Toledo",
Anna Julia Soares Faustino', Geovanna Venancio da Silva', Witéria Aparecida Percival dos Santos’,
Tais Carpes Lanes?, Camila Antunez Villagran’

"Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, GO, Brasil
2Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), Santa Maria, RS, Brasil

Recebido em: 28 de Abril de 2025; Aceito em: 12 de Maio de 2025.

Correspondéncia: Camila Antunez Villagran, camilaantunezvillagran@gmail.com

Como citar

Conceigao ALP, Santos ACP, Toledo LAP, Faustino AJS, Silva GV, Santos WAP, Lanes TC, Villagran CA. Impactos da
Sindrome de Burnout na qualidade de vida dos profissionais de Enfermagem na Atencao Primaria em Saude. Enferm Bras.
2025;24(2):2246-2260. doi: 10.62827/eb.v24i2.4053

Resumo

Introdugdo: O ambiente de trabalho do profissional de enfermagem, se torna um estressor para o
desenvolvimento da Sindrome de Burnout. O enfermeiro atuante na Atencao Primaria em Saude, possui
uma alta sobrecarga de trabalho, o que leva a um esgotamento profissional. Objetivo: Compreender
os impactos da Sindrome de Burnout na qualidade de vida dos profissionais de enfermagem que
atuam na Atencdo Primaria em Saude. Méfodos: Trata-se de um estudo exploratério, descritivo de
abordagem qualitativa, que foi desenvolvido na Atengao Primaria a Saude com enfermeiros e técnicos
de enfermagem. Assim, 175 profissionais participaram de uma entrevista agendada previamente
nas Unidades de Saude. Foi lido e assinado o Termo de Confidencialidade dos dados e o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido do estudo. Resultados: Os profissionais acometidos pela
Sindrome de Burnout nao demonstravam mais interesse a prestacao de servigco, dentro do ambiente
de trabalho, sendo impactados: pelos estressores vivenciados diariamente, pela baixa remuneragao,
pela sobrecarga de trabalho e pela falta de reconhecimento, o que acaba gerando uma assisténcia
fragil. Concluséo: Nesse estudo, a Sindrome de Burnout afetou: a qualidade de vida dos profissionais
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de enfermagem, bem-estar fisico, mental e emocional. Diante do estudo realizado, se faz necessario,
que as instituicoes de saude adotem estratégias favoraveis para a prevencao da Sindrome de Burnout
entre os profissionais de enfermagem.

Palavras-chave: Esgotamento Profissional; Atencdo Primaria a Saude; Angustia Psicoldgica;
Enfermagem.

Abstract

Impacts of Burnout Syndrome on the Quality of Life of Nursing Professionals in Pri-mary Health Care
Introduction: The nursing work environment can act as a significant stressor, contributing to the
development of Burnout Syndrome. Nurses working in Primary Health Care are particularly affected
due to excessive workloads, often resulting in professional exhaustion. Objective: To understand
the impact of Burnout Syndrome on the quality of life of nursing professionals working in Primary
Health Care settings. Methods: This is an exploratory and descriptive qualitative study conducted
with nurses and nursing technicians in Primary Health Care. A total of 175 professionals participated
in previously scheduled interviews at health units. All participants signed the Data Confidentiality
Agreement and the Informed Consent Form. Results: Professionals affected by Burnout Syndrome
reported a lack of motivation and interest in their work activities. Contributing factors included
daily stressors, low wages, excessive workloads, and lack of professional recognition, which led to
weakened care delivery. Conclusion: Burnout Syndrome negatively affected the physical, mental,
and emotional well-being of nursing professionals, compromising their quality of life. It is essential
for healthcare institutions to implement preventive strategies to mitigate the occurrence of Burnout
Syndrome among healthcare workers.

Keywords: Burnout; Primary Health Care; Psychological Distress; Nursing.

Resumen

Impactos del Sindrome de Burnout en la Calidad de Vida de los Profesionales de En-fermeria en
Atencion Primaria de Salud

Introduccién: El entorno laboral del profesional de enfermeria puede actuar como un importante factor
estresante, contribuyendo al desarrollo del Sindrome de Burnout. Los enfermeros que trabajan en la
Atencién Primaria de Salud se ven particularmente afectados debido a la sobrecarga laboral, lo que
suele derivar en agotamiento profesional. Objetivo: Comprender el impacto del Sindrome de Burnout
en la calidad de vida de los profesionales de enfermeria que actuan en la Atencién Primaria de Salud.
Meétodos: Se trata de un estudio cualitativo, exploratorio y descriptivo, realizado con enfermeros y
técnicos de enfermeria en el ambito de la Atencion Primaria de Salud. Participaron 175 profesionales,
quienes fueron entrevistados en encuentros previamente agendados en las unidades de salud. Todos
firmaron el Término de Confidencialidad de Datos y el Consentimiento Informado. Resultados: Los
profesionales afectados por el Sindrome de Burnout manifestaron falta de motivacion e interés en
las actividades laborales. Entre los factores contribuyentes se destacaron los estresores diarios,

Enfermagem Brasil 2025;24(2):2246-2260 2247



los bajos salarios, la sobrecarga de trabajo y la falta de reconocimiento profesional, lo que resulté
en una atencion debilitada. Conclusién: El Sindrome de Burnout afectd negativamente el bienestar
fisico, mental y emocional de los profesionales de enfermeria, comprometiendo su calidad de vida.
Es fundamental que las instituciones de salud implementen estrategias preventivas para reducir la
ocurrencia del Sindrome de Burnout entre los trabajadores sanitarios.

Palabras-clave: Agotamiento Profesional; Atencién Primaria de Salud; Distrés Psicolégico; Enfermeria.

Introducgao

No contexto brasileiro, a Sindrome de Burnout
ocupa a segunda posi¢ao no ranking mundial, re-
conhecida pelo Ministério da Saude, como uma
resposta prolongada a estressores cronicos no tra-
balho de ordem emocional e interpessoal. Segundo
o CID-10, esta vinculada aos fatores que influen-
ciam o estado de saude, gerando potenciais ris-
cos, que sao relacionados a questdes de ordem:
socioecondmicas e psicossociais, ritmo penoso
de trabalho e, ainda, outras dificuldades fisicas e
mentais do trabalho [1].

Com este artigo, visa-se que, a Sindrome de
Burnout, deixe de ser tratada exclusivamente com
foco nos fatores desencadeantes, e tenha uma
perspectiva de identificagdo de estratégias, que
promovam o bem-estar e a saude mental dos pro-
fissionais de enfermagem [2]. Os impactos que
foram gerados pela pandemia no ambito da saude
mundial e nas mudancas na dinamica de traba-
Iho podem pendurar por muito tempo, visto que
a exposicao do trabalhador de saude nessa nova
realidade pode gerar impactos negativos a sua
saude [3].

A prevaléncia da Sindrome de Burnout é eleva-
da entre os profissionais de saude, em geral entre
os enfermeiros [4]. O enfermeiro quando atuante
na Atencao Primaria de Saude (APS) possui muitos
afazeres, o que leva a uma sobrecarga de trabalho
e consequentemente ao esgotamento emocional,
0 que se caracteriza como a Sindrome de Burnout,
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cujas causas sao desencadeadas por um processo
de estresse emocional e interpessoal, prejudicando
a relacao do profissional com o trabalho e os de-
mais membros de equipe, impactando diretamente
na prestagao de assisténcia de da enfermagem ao
paciente [5].

A Sindrome de Burnout néo se trata de uma
condicdo aguda, a sindrome é uma resposta ao
estresse insoluvel e persistente no ambiente de
trabalho [3]. A equipe de enfermagem em especial,
estdo expostos diariamente a fatores de estresse
dentro do ambiente de trabalho, independentemen-
te de trabalhar na assisténcia direta ao paciente
ou na area administrativa [6].

A Sindrome de Burnout associa-se com 0s
diagndsticos de: ansiedade, depressao, gastrite, li-
cenga saude e o consumo desenfreado de cigarros
[7]. O profissional acometido tende a diminuir seu
rendimento no trabalho e desenvolve dificuldades,
em relacdo ao convivio com a equipe, gerando
impactos negativos na qualidade de vida devido a
Sindrome de Burnout [6], é importante que o pro-
fissional seja apto a identificar os riscos capazes
de desenvolver a sindrome [8].

As manifestagdes do adoecimento no ambito
social sdo: o degaste fisico, emocional e mental, na
esfera profissional, desenvolvendo a insatisfagéo
e a intengao de abandonar o emprego [9]. A ocor-
réncia de niveis elevados da Sindrome de Burnout



nos profissionais, acarreta o desejo da mudanca de
fungdo ou até mesmo de instituicdo, ndo levando
em consideracao o tempo de servico prestados,
comprovando que as condi¢des do exercicio atual
sao determinantes a percepgao de um nivel maior
da Sindrome de Burnout [4].

As estratégias de prevencgao para a Sindrome
de Burnout nos profissionais de enfermagem, séo
de nivel individual e organizacional. O profissional
enquanto individuo, precisa desenvolver o autocon-
trole do estresse e o autorreconhecimento para que
0 mesmo consiga identificar os sinais e sintomas
da Sindrome de Burnout, para promover a melhora
de sua saude mental. No ambito organizacional, é
necessario que se adote condicbes favoraveis para
desenvolver um ambiente de trabalho mais sauda-
vel, com a prevencao da Sindrome de Burnout [2].

As condigdes que os profissionais de enfer-
magem enfrentam em seu ambiente de trabalho
precisam com urgéncia serem revistas, levando
em consideracdo a responsabilidade pela sau-
de daqueles que cuidam dos outros, visto que na
maioria das vezes, colocam seu bem- estar em
segundo plano [7].

Métodos

Estudo exploratdrio, descritivo de abordagem
qualitativa, que visa explorar o objeto deste estudo,
através da coleta de dados com os participantes,
descrevendo fatos associados ao tema [11], seguin-
do as normas do Consolidated criteria for reporting
qualitative research (COREQ).

O campo de estudo do projeto foram as Clinicas
da Familia, voltadas para Atencao Primaria de
Saude (APS), localizadas na regiao Centro-Oeste
do Brasil. Realizado em 19 Clinicas da Familia,
que oferecem servigos basicos de saude, como:

Os gestores devem tomar conhecimento sobre
a importancia de agdes que trarao beneficios, tanto
para os profissionais, quanto para a instituicdo em
que atuam. Ainda que grande parte dos profissio-
nais julguem como boa a sua qualidade de vida,
muitos desses relacionaram os sintomas a rotina de
trabalho, confirmando assim, a influencia negativa,
em relagao aos sintomas da Sindrome de Burnout
[6]. Medidas de prevengao devem ser adquiridas
para que assim se tenha uma satisfacao profis-
sional [5], visando: diminuir o estresse, aumentar
a autoestima e o autocuidado gerando assim, um
ambiente de trabalho saudavel [10]. O profissional
que mantém uma rotina de lazer possui um fator de

protecao contra a Sindrome de Burnout [7].

Dada a importancia de saber sobre como a
Sindrome de Burnout afeta a vida dos profissionais
de enfermagem, seguiu-se o seguinte questiona-
mento: Quais os impactos da Sindrome de Burnout
na qualidade de vida dos profissionais de enferma-
gem? Descreveu-se os impactos da Sindrome de
Burnout, na qualidade de vida, dos profissionais

de enfermagem na Atengao Primaria.

consultas de enfermagem, consultas médicas,
atendimentos odontoldgicos, atendimento psico-
l6gico, vacinacao, entre outros.

A pesquisa contou com a participagao de 175
profissionais atuantes na APS. Sendo a popula-
¢ao alvo enfermeiros e técnicos de enfermagem,
dos quais foram 70 enfermeiros e 105 técnicos de
enfermagem.

Foram incluidos na amostragem enfermeiros e
técnicos de enfermagem com no minimo um més de
atuagao na APS ou nos servigos de saude. Foram
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excluidos os profissionais, que desistiram da sua
participacao, durante a coleta de dados da pesquisa.

Para a conducéo da entrevista semiestrutura-
da utilizou-se um guia contemplando as questbes
que abrangem o contexto e rotina profissional. A
entrevista semiestruturada seguiu um roteiro pré-
-definido contendo perguntas abertas e fechadas,
facilitando a abordagem ao participante [12]. As
questdes relacionadas a entrevista, abordaram
as tematicas: sobre Sindrome de Burnout. Foram
levantadas perguntas sobre a exaustdo emocional,
os fatores que causam o estresse e o desenvolvi-
mento da Sindrome de Burnout.

A coleta de dados qualitativa ocorreu via bola
de neve, em que o primeiro participante escolhido
por sorteio, indicou o préximo participante e assim
por diante. As entrevistas foram finalizadas me-
diante a saturacéo dos dados e realizadas em sala
privativa de forma presencial e individual.

Os profissionais de enfermagem foram convi-
dados para participar das entrevistas presenciais,
que foram agendadas previamente, conforme a
disponibilidade de horario dos profissionais. Foi
firmado o Termo de Confidencialidade dos Dados
e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) que contém: os objetivos, riscos e bene-
ficios do estudo. As entrevistas foram realizadas
seguindo o modelo semiestruturado, foram gra-
vadas e apos transcritas em um editor de texto,
Word. Para que as identidades dos participantes
fossem preservadas, os enfermeiros passam a
ter os pseudébnimos Enf 1, Enf 2, e os técnicos de
enfermagem TE 1, TE2, e assim por diante, respei-
tando a ordem cronolégica que foram realizadas
as entrevistas. As entrevistas duraram em média
de 6 a 19 minutos e a sua realizagao foi no més
de margo de 2024.

As informagbes foram organizadas pelo sof-
tware NVIVO e posteriormente pela Analise textual
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discursiva (ATD) que possibilitou compreender as
factibilidades e discursos dos participantes envol-
vidos na pesquisa, mediando a produgéo de signi-
ficados. Todo este processo produziu meta-textos
analiticos que compdem os textos interpretativos [11].

Esta metodologia, por ser fenomenoldgico-her-
menéutico tem uma perspectiva transformadora
das realidades de pesquisa, também se aproxima
de perspectivas dialéticas, as transformacdes que
se pretende constituir nos préprios movimentos de
construcao de novas compreensdes dos fendbmenos
e discursos com que se envolve. A organizagao
da ATD pode ser compreendida em trés etapas:
Unitarizacdo: € realizada através de uma leitura
detalhada em torno do “corpus”, sendo um conjunto
de informacdes, que juntas formaram a pesquisa,
no qual sdo selecionados elementos, que podem
representar o sentido das partes analisadas e, sao
definidas como unidades de sentido; Categorizagao:
busca estabelecer a ordem em que se tem como
exercicio o estabelecimento de relagbes semanticas,
entre as unidades de sentido, organizando-as em
categorias e meta texto: a terceira etapa da analise
consiste na expressao das relacoes tecidas pelo
pesquisador nas categorias informacao, as quais
possibilitam ao pesquisador apresentar as ideias
presentes nos conjuntos de informacoes [11].

Utilizou-se neste trabalho normas e diretrizes,
que regulamentam pesquisas com seres humanos,
instituidas, por meio da Resolugao no 466/12 [13],
com aprovacao do CEP sob o parecer n® 6.573.385.
Foi firmado o Termo de Confidencialidade dos
Dados e o TCLE contendo os objetivos, riscos e
beneficios do estudo, sendo entregue uma copia
assinada para o participante e outra para o pesqui-
sador. Assim, garantindo o direito a privacidade e a
desisténcia da participacédo da pesquisa em qual-
quer momento, ndo havendo exposi¢éo publica de
nenhuma pessoa ou de suas informagodes, podendo
seguir ou cessar a participagao na pesquisa.



Resultados

Participaram do estudo 11 profissionais
de Enfermagem, dos quais 36% (n=4) eram
Enfermeiros e 64% (n=7) Técnicos de Enfermagem,
dos quais eram do sexo feminino 82% (n=9) e do
sexo masculino 18% (n=2).

A Sindrome de Burnout se caracteriza em
trés dimensdes, sendo elas: despersonalizagao,
exaustdao emocional e baixa realizagao profis-
sional. Os profissionais entrevistados destacam
especialmente a despersonalizacao, que se mani-
festa como a perda de empatia, tanto com os pa-
cientes, quanto com os colegas de trabalho. Esta
falta de conexao impacta negativamente a quali-
dade do atendimento prestado, pois o profissional
nessa condigdo tende a ndo buscar solugdes para
os problemas e a demonstrar desinteresse pelo
bem-estar alheio.

“Essa sindrome descaracteriza a
pessoa, [...] no estado de fragilidade
nédo consegue empreender em favor
de outra pessoa.” (TE 7).

A despersonalizacao faz com que o profissional
perca o foco, tanto no paciente, quanto em si mes-
mo, levando a uma sensacgao de insignificancia, em
relacdo as demais pessoas e afetando sua propria
percepcao, sobre seu papel e valor no ambiente
de trabalho.

“Deu eu nédo conseguia concentrat,
n&o conseguia pensar em nada, nem no
paciente em si, nem em mim.” (Enf 1).

A sobrecarga de trabalho é um fator determi-
nante, para o desgaste mental dos profissionais,
especialmente aqueles que acumulam multiplos
vinculos empregaticios. Os participantes relatam
que essa carga excessiva se traduz em altos niveis

de estresse, seja pela jornada extenuante, pelo
numero elevado de pacientes por profissional ou
pela multiplicidade de fungbes assumidas além
das previstas.

“Eu fazia além do meu servigo,
mais um bocado.” (Enf 1).

“A demanda de pacientes que é
muito grande [...] afeta o paciente tam-
bém.” (TE 2).

“Quando eu nédo estou no servigo,
estou no outro. [...] Fica muito dificil no
momento.” (TE 7).

O estresse excessivo ndo so6 prejudica o bem-
-estar do profissional, mas também compromete
a qualidade do atendimento ao paciente. Um pro-
fissional sobrecarregado e exausto pode refletir
esse estado emocional em sua postura, causando
um impacto negativo no ambiente de trabalho e na
experiéncia do paciente.

“Estava muito estressada, era pe-
rigoso tanto em um profissional quanto
no paciente.” (Enf 1)

A exaustao emocional, uma das principais di-
mensodes da Sindrome de Burnout, refere-se ao
esgotamento fisico e mental, que impede o pro-
fissional de exercer suas fungdes com qualidade.
Quando exausto, o profissional perde a capacidade
de prestar um atendimento eficiente, comprome-
tendo a assisténcia oferecida aos pacientes.

“Se eu estou esgotada, se eu ndo
estou bem, eu ndo estaria bem para
ajudar, defender, contribuir para esse
paciente.” (TE 1).
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“Afetou de forma muito ampla, em
todos os sentidos [...] ndo era capaz

de cuidar de ninguém com eficacia.’
(TE 7).

A insatisfacdo profissional frequentemente
acompanha a exaustdo emocional, alterando a
percepg¢ao do trabalhador sobre seu préprio am-
biente de trabalho. O descontentamento gera des-
motivacgao, levando o profissional a desempenhar
suas fungdes com menor empenho.

A insatisfacado e a exaustao séo o
principal.” (TE 4).

A convivéncia com os colegas de trabalho pode
ser um fator adicional de estresse. A falta de: co-
operagao, respeito e apoio entre os membros da
equipe intensifica a sobrecarga, tornando o am-
biente mais hostil e desgastante.

“O estresse as vezes é com 0s
proprios colegas que néo respeitam o
outro.” (TE 2).

Além disso, a alta demanda de pacientes e o
tumulto gerado em alguns momentos do atendi-
mento contribuem para a tensao vivenciada pelos
profissionais. A discrepancia entre o nimero de
pacientes e a quantidade de profissionais dispo-
niveis agrava ainda mais esse cenario.

“O tumulto, muitos pacientes |[...]
deixa a gente estressado.” (TE 3).
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Profissionais que ja chegam ao trabalho sob
alto nivel de estresse podem comprometer nao
apenas sua propria produtividade, mas também,
o funcionamento da equipe como um todo, dificul-
tando a dindmica e a cooperacgao entre os colegas.

“Quando o profissional ja vem
trabalhar estressado, prejudica até a
equipe quase toda.” (Enf 4).

Abaixa realizagao profissional leva a perda do
interesse pelo trabalho e impacta diretamente no
desempenho da equipe. Quando um profissional
se torna desmotivado, a produtividade coletiva é
afetada, ja que suas responsabilidades acabam
sendo redistribuidas entre os colegas, sobrecar-
regando-os ainda mais.

“O desinteresse de alguns profis-
sionais [...] prejudica muita gente no
dia a dia.” (TE 4)

Outro fator que contribui para a baixa realiza-
¢ao é a percepgao de desvalorizagao profissional,
especialmente quando a remuneragao nao condiz
com as exigéncias e responsabilidades da funcéo.
Além disso, a falta de unido entre os membros
da equipe intensifica a sensagao de isolamento e
desmotivacgao.

“A insatisfacdo com os salarios, [...]
a falta de uniao prejudica muita gente.”
(Enf 2)

A seguir, apresenta-se um quadro sintese com
os principais achados da pesquisa:



Quadro 1 — Dimensées da Sindrome de Burnout identificadas nos relatos dos profissionais de Enfer-

magem

Dimensao Evidéncias nos Relatos

Consequéncias Observadas

“Nao conseguia pensar em
nada, nem no paciente em si,
nem em mim.” (Enf 1)

Despersonalizagcao

Reducao da empatia, distanciamento afetivo,
atendimento impessoal

“Se eu estou esgotada, [...]
nao estaria bem para ajudar.”
(TE1)

Exaustao Emocional

Cansaco cronico, falta de energia, prejuizo
na assisténcia ao paciente

“O desinteresse de alguns
profissionais [...] prejudica
muita gente.” (TE 4)

Baixa Realizagao
Profissional

Desmotivacao, perda de sentido no trabalho,
queda de produtividade

Sobrecarga e
Estresse

“Fazia além do meu servigo,
mais um bocado.” (Enf 1)

Adoecimento fisico e mental, falhas na
assisténcia, tensao interpessoal

“O estresse as vezes é com

Relacionamento .. -
os préprios colegas que nao

Ambientes hostis, falta de apoio mutuo,

interpessoal

respeitam o outro.” (TE 2)

agravamento do sofrimento psiquico

Fonte: Elaboragao dos autores.

Os resultados revelam que, a Sindrome de
Burnout se manifesta de forma multifacetada, en-
tre os profissionais de Enfermagem, afetando nao
apenas a qualidade do cuidado prestado, mas
também a saude mental e emocional dos traba-
Ihadores. A sobrecarga de trabalho, os conflitos
interpessoais e a desvalorizagao profissional séo
fatores estruturais que agravam esse quadro, de-
mandando intervengdes institucionais voltadas ao

acolhimento, valorizacéo e suporte emocional da
equipe de enfermagem.

A figura 1 ilustra de maneira simplificada e
pedagdgica o ciclo de impacto da Sindrome de
Burnout nos profissionais de Enfermagem. A re-
presentacao divide-se em cinco grandes blocos
interligados, evidenciando a sequéncia légica dos
fatores causadores, manifestacbes e consequén-
cias da Sindrome de Burnout:
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Fonte: Elaboragao dos autores.

Figura 1 — Fluxograma didatico dos impactos da Sindrome de Burnout na qualidade de vida dos
profissionais de Enfermagem
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AFigura 1 apresenta, de forma didatica, os prin- observa-se o reflexo desse adoecimento no am-
cipais impactos da Sindrome de Burnout, na qua-  biente de trabalho, com: deterioragdo das relagdes
lidade de vida dos profissionais de Enfermagem, interpessoais, falta de cooperagao entre colegas e

organizando-os em uma sequéncia logica, que  gumento dos conflitos, o que afeta negativamente
evidencia o processo de adoecimento. Inicialmente,

destacam-se os fatores desencadeantes, como:

o clima organizacional.

‘i , Por fim, os efeitos também sao percebidos: na
a sobrecarga de trabalho, os multiplos vinculos

empregaticios e o acimulo de funcdes, os quais assisténcia do paciente, com redugao da qualidade
sdo apontados como causas recorrentes de estres-
se cronico entre os profissionais. A partir desses ~ Sionais e aumento do risco de falhas assistenciais.
fatores, desenvolve-se a Sindrome de Burnout Importa destacar que, o fluxograma evidencia o
propriamente dita, caracterizada pelas suas trés ~carater ciclico desse processo: os impactos no

dimensoes classicas: exaustdo emocional, desper- ambiente e na assisténcia podem intensificar os

do cuidado prestado, postura indiferente dos profis-

sonalizagao e baixa realizagéo profissional. fatores iniciais, perpetuando o ciclo da Sindrome

Essas manifestagdes impactam diretamente no de Burnout. Assim, a representacao contribui para
profissional, gerando: estresse elevado, desmoti- @ compreensao dos mltiplos efeitos da Sindrome
vacao, sensacao de inutilidade e declinio da auto- de Burnout e ressalta a importancia de medidas
estima, comprometendo tanto sua saude mental, institucionais de prevencgéao e valorizag&do dos pro-
quanto sua capacidade de atuagdo. Em seguida, fissionais de Enfermagem.

Discussao

A despersonalizagao, uma das dimensdes da A relacao entre a Sindrome de Burnout e a
Sindrome de Burnout, se manifesta por: uma pos- seguranca do paciente € um aspecto critico a ser
tura fria, cinica e impessoal dos profissionais, em considerado. Profissionais que apresentam altos
relagao aos pacientes, resultando em um compor-  niveis de: exaustdo emocional, despersonalizacao
tamento automatizado nas interacées. Como con- e insatisfacdo pessoal estdo mais propensos a
sequéncia, a qualidade do atendimento € compro- cometer erros e a apresentar um cuidado menos
metida, impactando negativamente a experiéncia efetivo [17]. A exposigao prolongada ao estresse
dos pacientes [14]. ocupacional esta diretamente relacionada ao de-
senvolvimento da Sindrome de Burnout, sendo

Os enfermeiros enfrentam diversas fontes de

estresse no ambiente de trabalho, sendo a sobre-  ©S t€cnicos de enfermagem, os mais vulneraveis

carga de tarefas, os baixos salarios e os multiplos devido as condi¢des de trabalho & as demandas

vinculos empregaticios fatores que aumentam sig- da profissgo [18].
nificativamente o risco de desenvolver disturbios Na APS, os profissionais de enfermagem tam-
mentais [15]. A rotina acelerada nos servicos de  bém estdo expostos a fatores estressores signifi-
saude e a pressao constante afetam diretamente cativos, como: a alta demanda de atendimento, a
a saude do trabalhador, influenciando a qualidade complexidade das condi¢cbes de saude dos usua-

da assisténcia prestada ao paciente [16]. rios e a cobrancga por indicadores de desempenho.
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A necessidade de estabelecer vinculo com a co-
munidade, aliada a pressao por resultados, pode
intensificar os sintomas da Sindrome de Burnout
[19]. Aiinsuficiéncia de recursos materiais € huma-
nos na APS também contribui para a sobrecarga
dos profissionais, dificultando a prestacdo de um
cuidado integral e qualificado [20].

Com o tempo, o profissional que antes era
engajado e eficaz no cuidado aos pacientes pode
se desgastar e perder o interesse pelo trabalho,
reduzindo sua motivacdo e comprometendo seu
desempenho [21].

A convivéncia com os colegas de trabalho
também desempenha um papel fundamental na
manutencao da saude mental dos profissionais de
enfermagem. Ambientes de trabalho hostis, mar-
cados por falta de apoio, conflitos interpessoais e
desrespeito, podem intensificar o estresse ocupa-
cional e acelerar o desenvolvimento da Sindrome
de Burnout [22]. O suporte entre colegas, por outro
lado, tem sido apontado como um fator protetor
contra o desgaste emocional, promovendo um am-
biente mais colaborativo e reduzindo os impactos
negativos do estresse [23].

Profissionais que atuam em areas de: urgéncia,
emergéncia e unidades de terapia intensiva estao
especialmente vulneraveis, pois lidam com altas
demandas e trabalham sob pressao continua, o que
pode levar a um intenso desgaste fisico e mental
[24]. A carga excessiva de trabalho, as condi¢des

Conclusao

Houve impactos da Sindrome de Burnout na
qualidade de vida dos profissionais de enferma-
gem, afetam diversas dimensdes, como: bem-es-
tar fisico, mental e emocional. A despersonaliza-
¢ao, a exaustao emocional e a baixa realizagao

adversas e a natureza exigente da profissdo sao
fatores-chave, que contribuem para o estresse
ocupacional nesses contextos [25].

Ainsatisfacao profissional também associa-se:
a baixa remuneracéo, a falta de reconhecimento e
ao esgotamento emocional. Esses fatores frequen-
temente resultam em frustracdo e no desejo de
mudar de emprego, comprometendo a continuidade
e a qualidade da assisténcia prestada [26].

Este estudo apresentou algumas limitacoes a
serem consideradas, pelo fato de seu desenvolvi-
mento em um Unico municipio, os resultados nao
podem ser generalizados, para outras realidades
geograficas ou culturais. Além disso, o recorte
temporal da coleta de dados pode nao captar as
mudancgas ou variagdes, que ocorrem ao longo
do tempo.

Apesar dessas limitacdes, este estudo apre-
senta importantes potencialidades para a area da
Enfermagem. Os achados evidenciam a relevancia
da escuta qualificada como ferramenta essencial
no cuidado, promovendo acolhimento e valorizagao
das suas experiéncias subjetivas. Contribuem ain-
da para o desenvolvimento de a¢des de cuidado:
mais humanizadas, personalizadas e centradas
na integralidade do ser. Os dados obtidos podem
subsidiar: a construgao de protocolos assisten-
ciais, fluxos de atendimento e a¢des educativas,
fortalecendo a pratica da Enfermagem, baseada
em evidéncias.

profissional sdo elementos centrais da Sindrome
de Burnout que, ao se manifestarem no cotidiano
dos profissionais, comprometem nao apenas a qua-
lidade da assisténcia prestada aos pacientes, mas
também, a saude e motivacao dos trabalhadores.
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A sobrecarga de trabalho, o estresse constante
e as condi¢bes adversas no ambiente laboral, como
a falta de apoio e a baixa remuneracéo, agravam
0 quadro da sindrome e intensificam o desgaste
fisico e psicoldgico dos profissionais. Esses fatores
geram uma sensacgao de desvalorizagao e desin-
teresse pela profissdo, o que, por sua vez, afeta
a dindmica da equipe e prejudica o ambiente de
trabalho como um todo.

Faz-se necessario que as instituigdes de saude
reconhecam a gravidade da Sindrome de Burnout
e adotem estratégias para mitigar seus efeitos,
como: a promocgao de condi¢des de trabalho mais
equilibradas, o apoio psicoldgico para os profissio-
nais e a melhoria das relagdes interpessoais nas
equipes. Investir no cuidado da saude mental dos
profissionais de enfermagem nao sé contribuira,

para a melhoria da qualidade de vida desses traba-
Ihadores, mas também, para a exceléncia no aten-
dimento prestado aos pacientes, formando um ciclo

virtuoso de bem-estar e qualidade na assisténcia.
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